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RINGKASAN 
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Menurut WHO (2024) jumlah kematian ibu di dunia masih tinggi yaitu 

mencapai 287.000 perempuan meninggal selama dan setelah kehamilan serta 

persalinan pada tahun 2020. Tingginya angka kematian ibu dan bayi menunjukkan 

pentingnya pelayanan kebidanan yang berkesinambungan untuk mendeteksi dini 

komplikasi dan meningkatkan kesehatan ibu serta bayi. 

Metode yang digunakan adalah manajemen kebidanan dengan Continuity of 

Care yaitu asuhan yang dilakukan secara berkelanjutan dari masa Hamil, Bersalin, 

Nifas, Bayi Baru Lahir sampai dengan Keluarga Berencana. Asuhan Continuity of 

Care pada Ny. I 26 tahun, G1P0A0 sejak kehamilan trisemester III sampai dengan 

pelayanan KB dilakukan di PMB Juliana Dalimunthe. 

Asuhan kebidanan yang diberikan pada Ny. I meliputi ANC sebanyak 3 kali 

dan sesuai standar 12 T, asuhan persalinan dari Kala I sampai Kala IV, asuhan nifas 

sebanyak 4 kali, dan asuhan bayi baru lahir sebanyak 3 kali. Persalinan berlangsung 

normal tanpa komplikasi, bayi lahir spontan tanggal 05 Maret 2026 pukul 02.35 

WIB dengan berat badan 3.500 gram, panjang badan 50 cm, dan APGAR Score 10. 

Masa nifas berjalan normal, involusi uterus baik, ASI lancar, dan bayi mendapatkan 

ASI eksklusif. Setelah diberikan konseling KB dan informed consent, Ny. I 

memutuskan menggunakan KB suntik 3 bulan. 

Asuhan yang diberikan pada Ny. I berlangsung dengan normal dan tidak 

ditemukan komplikasi. Disarankan pada petugas kesehatan khususnya bidan untuk 

menerapkan standar pelayanan yang telah ditetapkan di lingkungan masyarakat 

dalam upaya menurunkan AKI dan AKB di Indonesia. 

 

Kata Kunci       : Continuity Of Care, Kehamilan, Persalinan, Nifas, BBL, dan  

                             Keluarga Berencana 

Daftar Pustaka : 34 (2017-2026) 
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